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森野茂行 論文内容の要旨 
 
主  論  文 
Fibroblast growth factor-2 induces recovery of  
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３）動脈血ガス分析、dynamic MRI 
FGF-2による治療前後での変化を評価するため、動脈血液ガス分析、MRIによる相対的血流を測定し比
較した。血液ガス分析は全身麻酔下、一定条件（FiO2= 0.2, Tidal volume= 18.0 ml / kg, I:E= 1:2, 














質と右肺実質の造影効果に左右差はなかった。（B）FGF (-) group では左肺の造影効果が低下しており、
明らかな左右差を認めた。左右差は約15～20秒後に最も強く、左肺の血管陰影の欠損や減衰が認められた。
（C）FGF (+) groupにおいては、低下していた左肺の造影効果が改善してきており、右肺の造影効果に近
似していた。Flow volume ratioは Control groupでは左右信号強度に差はなく1.00±0.03であった。FGF 
(-) group では左肺の信号強度の低下により信号強度比の低下が認められた（0.69±0.05）。FGF (+) group 
では左肺の信号強度が改善され、右の信号強度に近似してきており信号強度比は0.89±0.06 であった。 
２）組織学的評価 
 全肺容積はエラスターゼ気道投与モデルにおいて、Control groupに比較すると増大していた。FGF (+) 
groupでは、FGF-2の気道投与により増大した体積が縮小し正常化してきているが、FGF (-) groupは体
積の縮小が認められず悪化したままであった。平均肺胞径（linear intercept）はエラスターゼ投与による、
肺胞壁の破壊、肺実質内の脈管破壊により増大していた。FGF (-) groupの平均肺胞径はContol groupに
比較して有意に増大していたが、FGF (+) group ではFGF-2の気道投与により平均肺胞径が線維化によ
り縮小しControl groupに近似していた。しかしFGF (+) group においても、肺胞壁の組織学的再生や、
肺胞隔壁の再構築は認めなかった。 
 
【考 察】 
本研究の結果FGF-2の経気道投与が、イヌ肺気腫モデルにおいて血流の悪化している肺実質組織での血
流改善を促し、VQシャントを減少させることにより、動脈血液中の酸素濃度を改善することが推測された。
さらにこのモデルにおいて肺容量と平均肺胞径の縮小が認められたことから、FGF-2 のもつ線維化作用が
肺気腫により失われた肺弾性能を取り戻し、肺コンプライアンスを正常な状態に近づけていると考えられ
た。これら２つの機序により、FGF-2が肺気腫により低下した呼吸機能を改善する可能性が示唆された。 
